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重 症心不全 な ど従来外科手術適応外と さ れ て き た疾患 に 対 して ， 骨格筋 を用 い て の 循環補助の 可
能性 を検討す る こ と を目的 と し て基礎的実験 をお こ な っ た ． 方法は A群くn ニ 即 と して広背筋に て ロ ー ル
を作成 し ， そ の 内腱 に 弁付 き流入流出路 をも つ バ ル ー ン を挿入 し骨格筋ポ ン プ と し， 循環模擬回路 と し
て ポ ン プ機能 を検討 した ． 骨格筋 ポ ン プ は刺激頻度の 上 昇
， 前負荷の 増加 ， 後負荷の 減少 に よ り拍出蓋
およ び ポ ン プ 内圧 の 上昇 が認 め られ た ． Bl群くn ニ 25う で は ， 準備手術と して 右広背筋に 心室デ マ ン ド型
ペ ー ス メ ー カ ー を 移植し 6剛12 ケ月 の 慢性電気刺激 を行 っ た後 ， 二 期手術と し て同筋に よ りA 群と 同様
な骨格筋ポ ン プ を作成 した ． 流入 路 は人 工 血管 を上 下大静脈 ま た は右心房に 接続 ， 流出路 は肺動脈主幹
部 に 接続 し骨格筋ポ ン プ を駆動 させ た ． 骨格筋 ポ ン プ に よ る右心 バ イ パ ス機 能を部分右心 バ イ パ ス と
，
完全右心 バ イ パ ス の 各条件下 で検討 した ． 骨格筋 ポ ン プ非駆動時 ， 大動脈圧ta o rticpress u r e， AoPl， 大
動脈 血 流量くa o rtic blo od flo w AoFl， 左 房圧 く1eft atrialpr es s u re， L A PI， 肺 動 脈 圧 くpulm o n a ry
a rte ry pre s su re， P A Plは部分右心 バ イ パ ス と ， 完全右心 バ イ パ ス の 各条件設定の 下 で有意に 低下 し ． 骨
格筋 ポ ン プ拡張末期圧くpo u ch e nd－dia stolic pr e s su r e， PO u Ch E DPJは有意 に 上昇 し たが ， 骨格筋ポ ン プ
駆動 に よ り それ らの 有意な上 昇 と po u ch E D Pの 有意 な低下を認 め ， 骨格筋 ポ ン プ の 循環補助効果が認
め られ ， また 完全右心 バ イ パ ス 時に お い て も循環維持 が十分可能 で あ っ た ． ポ ン プ駆動時の 補助流量と
中心静脈圧 との 関係 をみ る と ， 有 意な相関が認 め られ ， 骨格筋ポ ン プ の 流入 圧 に 比 例 し抽出量 が 増加 す
る こ と が示 され た ． C群くn ニ 91で は体外循環 を 用 い て ， 有茎骨格筋 に よる右室自由壁再建 を行い 骨格筋
刺激 に よ る右心 機能補助効果 を検討 した ． 置換 骨格筋非駆動時に 骨格筋 に よ る 新生右JL一室自由壁の 奇異
性運動 を認 め たが ， 骨格筋駆動に よ り 同期収縮 と AoP， L A P， P A Pの 有意な 上昇 を認 めた ． B群で は慢
性電気刺激 を行 っ た骨格筋の組織学的検討及 び ， 組織血 流量測定 を比 較検討 した ． 6 － 12過の 長期の 電
気刺激 を行 っ た右広背筋 は ， 刺激 を行 っ て い な い 対側筋に 比 べ 組織血 流量測定で は平 均63％の 有意な増
加 を認 め た ． 慢 性刺激筋 の 組織学的検討 で は ， 対 照 に 比 較 し m yo sin ade n o sin e tripho sphata s e
くm yo sin A TPa s el染色 に て I 型筋線維の 著明な増加が認 め られ ， II 型筋線稚くfa st twitch m u s clelか ら
疲労抵抗性 の I 型筋線推くslo w－tWitch m u s clel へ の 転換が 証明 され た ． 以 上 ， 長期の 電気刺激 を行 っ た
骨格筋に よ る右心系の循環補助 の 可 能性 を実験的 に 証明 し た ．
Key w o rds skeletal m u scle， ele ctrical c onditioning， biom echanical
C a rdia c a ssist， C a rdio myoplasty， right v e ntric ularby pass
心室筋が広範囲 に 傷害 され た 高度 な 心 不全 を伴 う虚 た ． し か し心 臓移植も脳死 ， 拒絶反 応 ， ドナ ー の 獲得
血性心疾患 ． 心不 全 を来 した 重症心筋症 及 び 先天性心 等の 様々 な問題 閥 が あ り ， その 対象は 限られ て しユる の
睾低形成症例 は ， 従来手術適応外と さ れ ， 心臓 移植 お が現 状で あ る ． ま た人 工 心 臓 ， 補助心 臓も 現状で は 血
よ び人 工心臓移植以外救命す る 方法が な い と さ れ て き 栓 ， 溶血 ， 非生理 的循環動態の ため 剖 長期間の 使 動 こ
A bbre viatio n s ニAo
，
a O rtai AoF， a O rtic blo od flo w三 AoP． a ortic pr ess ur eニ A T Pas e，
ade n o sin e tripho sphata se三 E C G， electr o c ardiogr a mニ E D P， e nd－dia stolic pre s s u r eニ H R，
he art r ateiI V C， inferior v en a c a v e芸 L A P， 1eft atrial pr ess u re三 L V， 1eft v entricleニ M G，
myograftニ P A， pulm o n a ry artery ニP A P， pulm o n ary artery pr ess u re三 R A， right atriu mi
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Fig．1． Sche m aof m o ck cir c u
latio n of skeletal
m u scle v e ntricle ．
Inf low tr aCt Out f low tra Ct
ミ
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Ru b be r
は 問題が 残 され て い る ． そ こ で 今回著者 は ， 生体自己
組織 で あ る骨格筋 に 着目 し ， 電気刺激 を加l え た骨格筋
の 収縮力 を利用 した 循環補助効果に つ い て 基礎的研究
を行 っ た ．
対 象お よ び方 法
工 ． 使用 動物
稚種成犬40頭く体重 9
－ 20kgI を 用 い た ．
H ． 実験方 法 及 び 実験群
1 ． A 群 二循 環模擬 回路く以下 M o ck cir c ulatio nと
噺 を用 い た骨格筋 ポ ン プ機能 の 測定
6頭 を用 い て ， 骨格筋 の 電気刺激 に よ っ て 得ら れる
収縮力 を利用 した骨格筋の ポ ン プ機能 を評価 す る目的
で行 っ た ． 塩 酸 ケ タ ミ ン く5m gノ柑 を筋注後 ， 右腋下
切 開 を行 い 左側臥位 と し腋背 か ら背部 へ の 切開 に て胸
背神経 お よ び 動静脈 を露出 し － 右広背筋 を椎体 ， 肋骨






the po u ch to keepitinflated．
skeletal m u scle v entricle三 S M V A， Skeletal m uscle v e nt
ricular
a ssistan c e三 S V C， S uperior v e n a c a v eニ T ho r a c od
r sal A ． V ． N ． ， T ho r a c od r s al artery，
v ein， n er V e3 V VI， V e ntricular pa cing， V e
ntric ula r sen sing， a nd inhibitio n くm ode of
pa c e m akerl
R V， right ventricleニ SM V，
骨格筋 を利用 した 右心 補助循環 に 関す る 基礎的研究
の 側副血行路以外 は血 焚切離 した ． 遊離 して お い た右
広背筋 を ， 弁付 き流 入 お よ び 流出路 を持 っ た Late x
製 po u ch に 1－1．5周 に 巻き 固 定 した後 ， ペ ー ス メ ー
カ ー 用電極 を胸背神経 ， 神経筋接合部
，
広背筋末端 に
装着 した ． po u ch の 流出流入路 に は M o ck cir culati．
o n 回路 を装着し た く図 り ．
11 弁付き Late x 製 po u ch の作成
po u ch 本体 は流入 流出路 を備 える 頭部， 1atex 製の
可動部お よ び底部よ りな り ， pO u Ch 中心 部に ス プ リ ン
グ を装着 した ． 容量 は約 120ml で ， 流入 路径 18m m
，
流出路径 15m m ， 弁 に は それ ぞ れ径 20m m の プ ラ ス
チ ッ ク製の 1 葉弁を 用 い た ． po u ch 中心 部に 配 し た ス
プリ ン グ は ， 骨格筋 ポ ン プ形 状 を常 に 拡張形態 に す る
目的で 装着 した く図2a，bl．
21 M o ck circ ulatio n の 作成
流出路側に は 高さ の 調節 で き る adju stable o utflo w
C Olu mn を 接 続 し
，
流 出路側 は 同様 に adju stable
inflo w c olu m nと re s er v e rを接続 し ， 回路 は370C ヘ ス
バ ン ダ ー 液を満 た し た く図 1I．
3ヨ 電気刺激装置
電気生 理 学検査用 m ultiTPr Ogr a m able stim ulater
B C－02Aくフ ク ダ電子 ， 東京1 を用 い た ．
以 上 の 実験モ デ ル に つ い て
， 骨 格筋 ポ ン プ の 前負
荷， 後負荷 ， 電気刺激頻度
， 刺激様式 を変化 させ ， 骨
格筋 ポ ン プ機能 を評 価 した ． ま た 断層 エ コ ー 検査 に て
そ の 収縮様式 を検討 した ．
2 ． B群 二 慢性刺激 を行 っ た骨格筋 を用 い た骨格筋
ポン プに よる 右心 バ イ パ ス
Fig． 3． M ethod of lo ng－te r m el ctric al stim u－
1atio n of latis sim u sdo rsi m u scle ．
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1う Bl群 二 上 下 大静脈一肺動脈間 バ イ パ ス 群
11頭 を対象と し
， 慢性の 電気刺激 に て 抗疲労 性 を獲
得し た骨格筋 を用 い た骨格筋ポ ン プの 右心 系 に 対 す る
補助循環効果 を検討 す る目的で 行 っ た ．
i ． 初回 手術く図3I
塩酸 ケ タ ミ ン はm gノkgナを筋注 後 ， 右腋下 切 開を行
い 広背筋 を遊離し筋遠位の 側副血行路 を切 離 した後 ．
心室 デ マ ン ド型 ペ ー ス メ ー カ ー Mode1 668くSIE M－
E N S社 ， 西 衡 ， M ode1221， 225くPa c es ette r 軋 米
剛 及 び M ode15966， 5985くM edtr o nic 社， 米 郡 を
埋 め込 み 右胸背神経 に電極 を縫著し ， ジ ェ ネ レ ー タ ー
本体 を広背筋外側に 装着 した ． 刺激様式は初期刺激頻
度70回Imin
， 刺激 持続時間0．5m s e cで 電 気刺 激 を
行 っ た ． 十分 な筋の 収縮 を確認 し 閉則 した ． 術後 は感
染予防に セ フ ァ ゾリ ン0．5g を4 日 間筋注 し た ． 刺激
頻度は広背筋 の 収縮状態 を観察し つ つ ， 6－12 ケ月の
間に 100 回ノmi11 ま で 増加 させ た ．
ii． 二 期手術
塩 酸ケ タ ミ シく5mgノkglを 筋注 ， ペ ン ト パ ル ビ タ ー
ル く3く1m gノkgl 静注に て 導入後 ， 気管内挿管下 人 工 呼
吸 器くHa rv a rd社 ， 米 割 に よ り調節呼吸 を行 っ た ． 麻
酔の 維持 に は ベ ン ト パ ル ビ タ ー ル く5m gノkgノ叫 静注
に て 行 い 筋弛緩剤ほ投与 しな か っ た ．




Skeletal m u s cle v e ntricle in pulm o n ary
Circ ulatio n． T he inflo w a nd o utflo w c o nduit
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左側臥位 と し右腋裔 か ら背部 へ の 斜切開に て胸背神
経お よ び 胸背動静脈 を露出 し ， 右広背筋の 椎体 ， 肋骨
付着部 より遊離 し筋弁 と した ． 肋間動脈 よ り の 中枢側
の側副血行路 は可及的に 温存 した ．
b ． 右心 バ イ パ ス の 作成く図 り
第 5肋間 に て 両側開胸 し ， 奇静脈 を血歎 し． 全身 ヘ
パ リ ン 化 く3m glkgl した 後 ． 肺動脈本幹 に サ イ ド ク ラ
ン プ を か け ， 直径 14m m の W O V e nda cr o n人工 血 管
を端側吻合 し ， ま た上 下大静脈 に も そ れ ぞ れ ． Y 字型
人 工 血管く18x9m mI の 両脚 を端側吻合 した ． そ の 両
端 を ， A群で 用 い た弁付き流入 お よ び 流出路 を持 っ た
自作 の Late x 製 po u ch に 接続 した ． 部分お よ び完全
右心 バ イ パ ス は 上 下それ ぞ れ大静脈基部に 回 した テ ー
プ の 緊縛 に よ り行 う こと と した ．
C ． 骨格筋ポ ン プ の作成， 駆 動






po u cb に 1－1． 5周 に 巻 き 固定 し た 後 ， ペ ー ス メ ー
カ ー 周電極 を胸背神経神経筋移行部 ， 広背筋遠位側に
装着 し双 極刺激 を行 っ た ． 電気刺激 に は A群 と同様 マ
ル チ プ ロ グ ラ マ ブ ル ， ス テ イ ミ ュ レ 一 夕 ー くB C．02Al
を用 い ， 電圧 5 V， 刺激持続時間0．5m se cの 4連発刺
激 を刺激間隔 50m s ec ， 基本刺激周期 650m s e cで与 え
骨格筋 ポ ン プ を駆動 させ た ．
d ． 骨格筋ポ ン プ駆動条件
骨格筋 ポ ン プ に よ る右心 バ イ パ ス 機能 を検討す る 目
的で ， 対照 く工L 上 大静脈 バ イ パ ス くIIン， 下大静脈
バ イ パ ス 皿り お よ び完全右心 バ イ パ ス く工Vフ の 各4
条件下 で の ， 骨格筋 ポ ン プ駆動開始 ， 中止 試験 く以 下
O n－ Offstudy と略1 を行 い 血行動態 の 変化 を観察 し た
く図51
2 ． B2群 こ 右心房 一 肺動脈 バ イ パ ス 群
14頭 を対象 と し た ． 脱血側 を 1本 と し ， よ り簡潔な
回 路 を作成 し骨格筋 ポ ン プ の 補助循環効果 を評価す る
Co nditio nll
S VC bypcIS S
Co nditio nlV
Totc1 RV by pcIS S
Fig． 5． T he ope rativ epr o c edure sto produ ce right v entric ula rbypa ssくR V Bla nd
to pr o vide cir c ulato ry s up port． T he he m odyn amic cha nge s with o r witho ut
Skeletal m u s c ele v e ntricle a s sita n ce a r eevaluatedin fo u r c o nditio n s． W itho ut
C a V al o c c ul sio nくc o nditio nり， Superio r v e na ca val partial R V Bくc o ndito n IIJ，






















こと を 目的と し た ．
i ． 初 回手術
Bl群 と同様の 手法 を用 い て 右広背筋 の慢性電気刺
激を行 っ た ．
ii． 二 期手術
麻酔方法及 び骨格筋弁 ， 骨格筋ポ ン プ作成 は Bl群
と同様に 行 っ た ．
a ■ 右心 バ イ パ ス の 作成く図 6I
第5肋間に て両側開胸 し ， 全身 ヘ パ リ ン 化 く3m gノ
kgI し た 後 ， 肺 動 脈本幹 に 直径 14m m の w o v e n
da c r o n人 工 血 管 を端側吻合 し
，
また 右 心房 に サ イ ド
ク ラ ン プ をか け ， 直径 18m m の w o v enda c ro n人 工
血管 を端側吻合 した ． そ の 両端 を ． 弁付 き流入 お よ び
流出路を持 っ た前出 の Late x 製 po u ch に 接続 した ．
完全右心 バ イ パ ス は ， 上 大静脈 よ り挿 入 した バ ル ー ン
カテ ー テ ル を三 尖弁 口 で 膨 ら ま せ る こ と に よ り 行 っ
た ■ 骨格筋 ポ ン プ の電気刺激は Bl群 と 同様 の 条件 で
行っ た ，
b ． 骨格筋 ポ ン プ の 駆動条件
対照 く条件 り ， お よ び 完全右心 バ イ パ ス 群 條 件
工り の 各条件下 での ， 骨格筋ポ ン プ の駆動開軋 中 止
の O n－Offstudy を行 い 血行動態の変化 を観察 した ．
3 ■ 慢性長期電気刺激 を行 っ た骨格筋 の 重畳 ， 組織
血流測定 ， お よ び組織学的検討
BIB2群 ， 計10頭 を対象 に 慢性電気刺激後 の 骨格筋 の
抗疲労特性 の微小循乳 組織学的側面 を検討す る 目的
で行 っ た ．
Po u ch
Fig■6． S keletal m u s cle v e ntricle in pulm o n a ry
Cir culatio n． The inflo w a nd o utflo w c o nduit
Ofthe skeletal m u s cle v e ntricle is c o n n e ct d
to m ain pulm o nary a rte ry a nd right atriu m ．
1う 組織 血 流測定
右広背筋刺激開始時 を対照と し ， 広背筋の 6 分画よ
り血 流を測定 を行 っ た ． 6 － 12 ケ月後同筋を遊離 し非
刺激時の組織血流 を測定 し比 較検討 した ．
2ン 組織学的検討
i 一 筋切片の 処理 二 血行動態の実験私 憤性電気刺
激く12 ケ別 を行 っ た 右 広背筋 お よ び対側 の 刺激 を
行 っ て い な い 左広背筋 の 1 部 を全層採取 し， 生理 食塩
水 に て 洗浄 し速や か に 少量 の 包埋 剤 CRY O－ M ．B E D
くBright 社 ， 米 国1 中に 没 し液体窒素 にて凍結 した ．
ii． 染 色 こ 骨 格筋線維 の 型 別判定 を 目的 と し
myo sin ade n o sin e tripho sphatas e 似 下 m yo sin
A T Pa s el 染色を酸性染色くpH 4．3Iお よ び ア ル カ リ性
染色くpH lO．7I で 行っ た ．
4 ． 有茎広背筋に よ る右室自由壁再建 個 7a，bン
9頭 を対象と し有茎広背筋弁を用 い て右室の 自由壁
再建 を行い ， 電気刺激 を加え た骨格筋弁収縮 に よ る右
心補助効果 を検討 した ．
り 有茎骨格筋弁の 作成
Bl群と 同様 に 右広背筋 を遊離 し ， さ ら に 支配血 管で
ある胸背動静脈以外の 鎖骨下動静脈分枝 を総 て 結染切
離し た 一 胸郭上 裔 を剥離 し右広背筋を心臓付近 へ 誘導




．Bl群と 同様 に 麻酔 を行い ． 両側開胸に て心臓 を露出
した ． 大動脈基部 ， 上下 大静脈 に カ ニ ュ ー レ ー シ ョ ン
後， 小 児用 人工 心肺回路 を用 い て ， 軽度低体温完全体
外循環 を施行 し た ． 人工 肺 は気泡型 を用 い ， 充填液 に
は乳酸加 リ ン ゲ ル と マ ン ニ ト ー ル 1000ml と他犬 か ら
採取 した 新鮮 血 500ml を用 い た ． 大動脈遮断 し心筋保
護液注入 に よ り 心停止 を得た 後
，
右室自由壁 を石室流
出路か ら横隔膜面 に 至る ま で 全層切除 した ． 広背筋弁
は新た な右室自由壁 を形成 す る よう に トリ ミ ン グ し た
後 ， 3－0 プロ リ ン 糸 に て切除部 に 連続縫合し た ． 筋弁
は筋線維 の走行が右心室 の 長軸 に 並 行に な るよ う に
．
ま た その 大き さ の 決定は ， 切 除し た右心 室に 長軸 ， 短
軸 それ ぞ れ 1c m を加 え た大 きさ と した ． 三 尖弁 の 乳
頭筋は温存 し三 尖弁閉鎖不全 を防止 しえ た ． 大動脈遮
断解除後人 工 心 肺 か ら離脱 し た ． 遊 離し た有茎骨格筋
弁は動静脈 を そ れ ぞ れ大動脈 ， 上 大動脈 に 端側吻合 し
た ． 骨格筋弁 に は 双極の 刺激電極 を装着 し ， ま た右心
房 に セ ン シ ン グ用 電極 を装着 した 一 骨格筋の 刺激 は ，
自 己心拍 2 に た い し 1 回の 割 合と し ， 刺 激方法 は Bl
群 と同様の連続 4発刺激と した ．
106 渡 過
Latissim u sdo rsi flap
Fig． 7a． Myo v e ntric ulopla sty of right v e ntric ula rfr e e w all． A a nd B， Right
V e ntric ula rfr e e w all is r e s e cted u nde rthe c a rdiopulm o n a ry by pa ss． C， T he
right v entric ula rfr ee w all is r e c o n stru cted with the full－thickn es s myogrft．
M yoventric ulograft is syn chr o n o u sly stim ulated． T ho r a c od rs al A． V． ，
tho r acodorsal a rtey and vein ．
Fig． 7b． P hotogr aph of myo v e ntric ulopla sty． M G， m yO V e ntric ulogr aftニ L V， 1eft
V a ntricleニ A V N， a rte ry， V ein a nd n e rv e．
骨格筋 を利用 し た右心 補助循環 に 関する 基礎的研究
11I． 測 定項 目
本実験 に お い て 用 し1た 測定項目 は
，
JL一拍数 伍e a rt
r ate， H RJ， 大動脈圧 tao rtic pr e ss u r e， AoPJ， 大 動脈
血 流量 くa o rtic blo od flo w， AoFJ， 肺 動脈圧 くpulm o－
n a ry a rtery pre s su re， P A PJ， 左 房 圧 く1eft atrial
pre ss ure， L A PJ， 骨格 筋 ポ ン プ 内圧 くpou ch e nd－di．
astolic pr e ss u repou ch E D PJ， 中心静脈 圧 くce ntr al
V e n O u Spr e SS u r e， C V PJ で あ る ． な お 大動脈血流量 は
電磁血流計 M F V－1 200伯 本光電 ， 東 剰 を大動脈基部
Stim u且Qtio n pe r systole
Stimu且8tio npotte r n
くV OltsI
15 0
Po ucn pre s s u r etnvnHgl 5 0
0
Fig－ 8． Po u ch pres s u r e w a v efo r m es
e a ch puls etr ainくstim ulatio n pe r
pulse s－
L ．
Stim ulatio n patte rn
，，
V e ntricle stim ulatio n
．
Preloqd くmmHgJ
Fig－ 9． Iso volum etric po uch pre s su re again st
pr elo od fo r skeletal m u s cle v e ntricles du ring
ele ctric al stim ulatio n tfo u r pulse sin e a ch
trainsJ． Valu e s a re m ea n士S－D ．くn 二 郎．
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に 装 着 し測定 し ， C群 で は ス ト レ イ ン ゲ ー ジ T E．
601Tく日本光乳 東和 を骨格筋 に 装着 した ． 各圧 は16
チ ャ ン ネル ， ポ リ グ ラ フ くフ ク ダ電子 ， 庚尉 を用 い 記
録測定 した ．
BI B2 組織血 流 測定 に 用 い た 装置 は電解式水素 ク リ
ア ラ ン ス 組織血 流計 R B F－2 い イ オ メ デ ィ カ ル サイ エ
ン ス 軋 金抑 お よ び デ ー タ解析装置 B D A 十2い イ オ
メ デ ィ カ ル サ イ エ ン ス 社
，





150m s e c
三 1 － 1 一二三ミ ニ
in re spo n seto incr e a slng u mbe r of puls ein
SyStOleI， Showing w a v e s um m atio n at 2 t。 4




















Pr elo od くrTmHgI
1 5
Fig． 10． Flo w pr odu c ed v e r su spr elo ad and
afte rlo ad of skeletal m u scle v e ntriclesdu ring
ele ctric al stim ulatio n tfo u r puls esin e a ch
tr ain s a nd 90tr ainsl min ．1． Valu e s a ，e me a n
士S．D． くn こ 61一
書
， Pく0．01 by stude nt t，te St．
砂 … … 砂， aftelo ad a r e30 m mHg こ 錮 ． － － 1 ． ． 凰 ，
afte rlo ad a re 40 m mHg．
108 渡
測定結果は平均値 士 標準偏差値 で 表示 し， B群 に つ
い て は各条件設定及 び骨格筋 ポ ン プ駆動 に よ る血 行動
態の 測定値の 平 均値 の 差 の 検定 に は ， 二 元配 置分散分
析後 ， そ れ ぞ れ Dun nettま た は Scheffe の多重 比 較法
を用 い た ． その 他 は paired t－te St によ り 行 い 危 険率
5％以下 を有意差 あ りと 判定 した ，
成 績
ト ． M o ck cir 川Iatio m に よ る 骨格 筋ポ ン プ 機 能 及
び特性
1 ． 刺 激様式 と等苓性収縮
骨格筋ポ ン プ の 流出路 を閉鎖 し ， 電気刺激 を加 え た
時の 骨格筋ポ ン プ内圧 は ， 電圧 5V ， 刺激持続時間0．5
m se c， 刺激 間隔 50m s e cの 2 連 発刺 激 に て 101 士
11m mHg， 3連発刺激に て 11 5士14m mHg ， 4連発刺
激 に て 1 43士2 5m mHgく静止 ポ ン プ内圧 30m mHgI と
刺激頻度の 上 昇に 従 い 骨格筋ポ ン プ 内圧 の 上 昇が 認 め
3 Pし三重s e s
ら れ た く図 8ト ま た 静止 時ポ ン プ内圧 の 上 昇 に 従 い ，
骨格筋 ポ ン プ駆動時の 内圧 は上 昇 した く図 9I．
2 ． 刺激様式 ， 前負荷 ， 後負荷と 等圧 性収縮
M o ck cir c ulatio n の 流 出 流 入 路 の Adju stable
C Olu m nを 変化 さ せ た濯流実験 で は 図10に 示 す ご と
く
，
前負荷の 増大 に 従 っ て 骨格筋 ポ ン プ抽出量 の 増加
が認め られ
，
後負荷が 30m mHg と 40m mHg 時の 比
較 で は 前者 で 有意 に 拍出塁 が 増加 し た ．
3 ． 断層心 エ コ ー 検査 に よ る骨格筋 ポ ン プ収縮様式
の 変化





刺激頻度 を上 昇 させ る に 従 い ， 骨格筋 ポ ン プ の一．hhハJl一 収縮
当 た り の 収縮時間 の 延長 が増大 し特 に 4 発 刺激時
，
250m s e cの 収縮時間が得 ら れ た ．
I工 ． 骨格筋 ポ ン プ に よ る 右 心 バ イ パ ス の 血 行動態の
変化
1 ． Bl群 骨格筋ポ ン プ の 各条件下 で の 施行前後 で の
2 Pし三重sミュS
4 Pしこis ごS
Fig． 11． Echo c ardiographic al findings of skeletal m us cle c o ntr a ctio n by the
Pulse
－train stim ulatio n．
骨格筋 を利用 した 右心補助循環 に 関す る基礎的研究
血行動態の 変化
1 ト L一拍数
心 拍数は ， 完 全右心 バ イ パ ス 時
，
や や 増加 を認め た
が骨格筋ポ ン プ の o n－Offに よ る有意 な変化 は認 め ら
れ なか っ た ．
21 大動脈圧 く図12I
条件 HJ 肛 IVで は 条件工 に 比 べ それ ぞれ 有意 に 低
下 し たが ， ポ ン プ駆動 に よ り それ ぞ れ 有意な大動脈 圧
の増加 を認 め た ．
31 大動 脈 血 流量 く図13J
条件 H ， m ， 工Vで は 条件設定で それ ぞ れ大動脈血流
量 は有意 に 低下 した が
， ポ ン プ駆動 に よ り それ ぞれ 有
意な増加 を示 し た ． ポ ン プ駆動時の 増加率 は条件H ，
軋 工Vに す る に 従 っ て増加 した ．
4ン 左 房圧 く図14ナ
条件H － II， IVに て 左 房 圧 は い ず れ も有意 に 低下 し




HL IVで は条件設定 に て 収縮期圧
， 拡張期
圧 とも そ れ ぞ れ低下 し特 に 条例 Vで は 定常流と な っ た
くm mHgI
ControI SV C by pq ss I VC by po s sTotql b ypq s s
く11 月J く臼I くM I
Fig．12． Cha nge sin a o rtic pres s u r e， in m mHg，
With a nd withotlt Skeletal m し1SCle v entric ula r
as sista n c e． T he da shed line s indic ate the
Cha nges of aortic systolic pr es sLlreくし1P Pe rJ a nd
dia stolic pr e ss u re くlo w e rJ in e ach f。u r C 。n．
dito ns． S V C， Supe rio r v e n a c a v eこ I V C，
inferio r v e n a c a v aJ Il， C O nditio nIニ
C O ndit on lIニ りID， C O nditio n 川ニtIVl， C O nditi。n
IV三 O n， Skeletal m u s cle ve ntric ula r a s sista nc e
くS M V Al o ni Off， S M V Aoffニ
ホ
， Pく0．05 v e rs u s
SM V Aoffニ
水 牛
， Pく0－0 1vers u sS M V Aoffby
2－W ay A N O VA follo w ed by Du n n ett
，
s m ultiple
C O mpa ris o n． ＋ 十 ， pく0．01v e rs u s c o ntr ol by
2－W ay A N O V Afollo w ed by Scheffe，s m ultiple
C O mpa ris o n． Valu e s a re m e a n士S ．D． くN こ 1 1J．
りノmlnl
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Con tro I S VC b y p o ssIVC bypo s To tc1 byp8 S S
くり 服 用り くM I
Fig．13． Cha nge sin a o rtic blo od flo w， in lImin，
With a nd witho ut skeletal m u s cle v e ntric ula r
a s sista n c e． T he da shed lin e sindic ate the
Cha nges of a o rtic blo od flo w in e a ch fo ur
C O nditio n s． ＋ ヰ ， pくO－OI v e rs u sS M VA off by
2． w ay A N O V A folo w ed by Du n n ett
，
s m ultiple
C O mPa ris o n ＋ 十， pく0．01 v e rs u s contr ol by
2－ W ay A NO V A follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple
C O mpa riso n． Valu e s are m e a n士S D． くN 二 11ナ．
Co ntroI S VC by po ss r V C by pos sTotc1 b ypcIS S
くI J 用1 く厨1 くN I
Fig． 14， C ha nges in left atrial pI
．
eS SしIr e． in
m m Hg， With a nd witho ut skeletal m u scle
Ventrit二ula r a ssista n ce． T he da shed lin es
indic ate the cha nges ofleft atrial pr e ss u re in
e a ch fo ur c o ndit o n s． ホ
， pく0．O 5v e rs u sS M V A
Offニ
ホ 痺
， pくO－0 1 v ersしISS M V Aoff by 2qw ay
A N O V A follo wed by Du n nett
，
s m ultiple
C O mpa ris o n， 十 十 一 Pく0．0 1 v e rs u sc o ntr ol by
2－ W ay A N O V A follow ed by Scheffe
，
s m ultiple
C O mPa ris o n， Valu e a re m ea n士S．D． くN ニ 1 1．
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ContrOI SVC bypqSSIVC bypossTotql bypqss
りI 川I 用I くM I
Fig． 15． C ha nge sin pulm o n a ry a rte
ry pr e sS u r e，
in m mHg， With a nd witho ut skeletal m u s cle
v e ntricula r a ssista n c e． T he da shed lines
indicate the cha nge s of pulm o n a ry a rterial
systolic pr es su r eくup perla nd dia stolic pre s s ur e
くlo w e rlin e a ch fou r c o ndit o n s．
＋
， pく0．05
v e rsu ss M V Aoffi
轟 轟
， pく0－01 v ersu sS M V A
off by 2－ W ay A N O V A follo wed by Du n n ett
，
s
m ultiple c ompa ris o n． ＋ 7 pく0．05 v e rs u s
c o ntr olこ 十 ＋ ， pく0．01v e rs u s c ontr ol by 2
－ W ay
A N O VA follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple
c o mpa ris o n． Valu es are m e a n土S．D． くN
ニ 11．
co ntroI S VC bypq SS I VC by p8S STotql by pqSS
くI I 仙 くい く打1
Fig． 16． Cha nges inpo u che nd
－diastolic pre s su re，
in m mHg， With and witho ut skeletal m u s cle
v e n ricula r a ssista n c e． T he da shed lin e s
indic ate the cha nge s of po un ch end
岬dia stolic
pr e ss u r e， in e a ch fo ur c o ndit o n s．
ホ
， pく0．05
v er s u ss M V Aoff三
H
， pく0．01v er su sSM V A
off 2－ W ay A N O V A follo w ed by Du n n et t
，
s
m ultiple c o mpa ris o n－ ＋ ， pく0－0 5 v e r su s
c o ntr olニ ＋ 十 ， pく0．01v er s u s cQntr Ol by 2
q w ay
AN O V A follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple
c om pa ris o n． Valu e ar e m e a n士S．D． くN
ニ 11．
が ， ポ ン プ 駆動 に て そ れ ぞ れ 有意な増加 を示 した －
6う 骨格筋ポ ン プ 拡張末期圧く図拘
条件工1l， 1V で は条件設定 に て それ ぞれ 有意 な上 昇を
認 め た が ポ ン プ 駆動 に て そ れ ぞ れ有意 な低下 を認 め
た ．
り 骨格筋ポ ン プ 補助血流量及び中心静脈圧の 関係
く図171
ポ ン プ駆動時 の 大動脈血流量の 変化量 を骨格筋ポ ン
プの 補助流量くmlこY 榔 と し ， 骨格 筋ポ ン プ 拡張末期
圧 くm mHg二 X 榔 と の関係 を み る と ， Y ニ 37．3X
－
122， 相関係数 r こ 0．609， に て有意 なくpく0． 岬 相 関を
示 し ， 骨格筋ポ ン プ の拍出量 は中心 静脈圧の 上 昇とと
も に 増加す る こ とが 示 さ れた ．
2 ． B2群骨格筋 ポ ン プ の各条件下 に お け る施行前後
で の 血行動態 の変化
1コ 心拍数
心拍数 は ， 完全右心 バ イ パ ス 時 ， や や 増加 を認めた
が 骨格筋 ポ ン プ の O n－Offに よ る有意な 変化 は認 めら
れ な か っ た ．
2う 大動脈圧 く図181
条件 王 に て 骨格筋 ポ ン プ駆動に よ り 有意な増加 を認
めた ． 条件王工の 設定 に て条件 I に比 べ 収縮期圧 ， 拡張
期圧 そ れ ぞ れ有意 に 低下 したが ， 骨格筋 ポ ン プ駆動に
ょ り そ れ ぞ れ有意な大動脈圧 の増加 を認 め た ，
31 大動脈血流量く図191
条件 工で 骨格筋ポ ン プ駆動 に よ り有意 な増加 を認め
た ． 条件工I の設定で条件 工 に比 べ 大動脈血流量 は有意
に 低下 した が ， 骨格 筋ポ ン プ駆動に よ り そ れ ぞ れ有意
ImIノmi山
0 5 W 15 1仰
HgI
Fig． 17． Relatio n betw e e npo u ch end
－dia stolic
pres su r e， in m mHg， a nd the r ate of a ss
istant
flow ， in mllmin， gen er ated by skeletal m u s cle
v e ntricle s． S keletal m u scle v entricles ar e
stim ulated atfo ut puls e sin e a ch tr ains a nd a
fix ed r ate of 90tr ain slmin．
骨格筋 を利用 し た右心 補助循環 に 関す る 基礎的研究
な増加を 示 した ．
4う 左 房圧く図20I
条件 王 に て 骨格筋ポ ン プ駆動 に よ り有意 な増加 を認
めた ． 条件 Hの 設定に て 条件 工 に 比 べ 左房圧 は有意に
低下した が ， 骨格筋 ポ ン プ駆動 に よ り有意な増加 を示
した ．
51 肺動脈圧 く図2り
条件工 に て骨格筋ポ ン プ駆動に よ り収縮期 ， 拡張期
とも 有意 な増加 を示 した ■ 条件I工の 設定 に よ り それ ぞ
れ低下 し定常流と な っ た が ， ポ ン プ駆動 に て それ ぞ れ
有意な増加 を示 し た ．
6フ 中心静脈圧 く図22I
条件工 に て骨格筋 ポ ン プ駆動に よ り有意な低下 を認
めた ■ 条件月 の設定 に て 有意な 上昇 を認 め た が骨格筋
ポン プ駆動 に てそ れ ぞ れ 有意な低下 を認 め た ．
くm mHgI
Co ntroI Totc1 by po ss
くIJ くlり
Fig． 18－ Cha nge sin a o rtic pr e ss u r e， in m mHg，
with a nd witho ut skeletal m u s cle v e ntric ula r
a ssista n ce． T he da shed l ines indic ate the
Cha nge s of a o rtic systolic pr e ss u r eくup pe rJa nd
dia stolic pr es s u reくlo we rJin e a ch c o ndit o n s．
くり， C O ndit o n Iニ りIl， C O nditio n IIニ ホ
ホ
，
pく0．01v er s u sS M V Aoff by 2－ W ay A N O V A
fo1lo wed by Du n n ett
，
s m ultiple c o mpa ris o n．
＋ 十 ， pく0■01v er su s c o ntr ol by 2－ W ay AN OVA
follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple c o mpa rison ．
Valu e s a re m e a n士S．D． くN こ 1 41．
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7 い骨格筋ポ ン プ 補助血 流量及 び中心 静脈圧 の 関係
く図231
ポ ン プ駆動 時の 大動脈血流量の 変化量 を骨格筋 ポ ン
プの 補 助流量 くm 巨 Y軌 と し
， 骨 格 筋拡張 末期 圧
血 m Hg二 X軌 との 関係 をみ る と
，
Y ニ 52．7x 軸 2 98
，
相 関係数 r ニ 0．753
I に て 有意なくp ニ く0．01ト相関を 示
し ， 骨格筋ポ ン プ の 抽出量は中心静脈圧 の 上 昇と と も
に 増加す る こ と が示 さ れ た ．
肛 慢性長 期電気刺激 を行 っ た 骨格筋の 組 織血 流測
定 一 お よ び組織学的検討
1 ． 骨格筋組織血流の変化 個24I
広背筋の 6分画よ り血 流測定 の 平均値 を長期慢性刺
激前後 に よ り比較す る と 刺激前 は48．6士13． ぬ1ノminノ
100g で あ っ た が ． 刺激後77■7士18．3mlノminノ1 00g， 平
均63．4％の 有意 な くpく0． 叩 増加 を認め た ．
く1ノminI
Contr oI Totc1 by pcISS
く1I くII
Fig． 19． C ha nge sin a o rtic blo od flo w，in lノmin，
with a nd witho ut skeletal m u s cle v e ntric ular
a s sista n c e． T he da shed lines indic ate the
Cha nges of a o rtic blo od flo w in e a ch c o n．
dito n s． ホ
， pく0．05 v er s u sS M V Aoff
Pく0．01 vers u sS M V Aoff by 2－W ay A NOVA
follo w ed by Dun nett
，
s m ultiple c o mpa riso n．
＋ ＋ ， pく0．01v e r su s c o ntr lby 2－W ay A N O V A
follo w ed by Scheffe
，
s multiple c o mpa ris o n．
Valu es a r e m e a n士S．D ．くN こ 1 41．
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2 ． 組 織学的検討く図25う
12 ケ月慢性刺激 を行 っ た右広背筋く下段う と対側 の
非刺激対照筋 く上段1 の 比 較 で は 酸性 くpH ニ 4 － 31
m yo sin A T Pa s e染色 に て ， 著明 な 差異が 認 め ら れ
た ． 即 ち非刺激筋 に お い て m yosin A T Pa se染色 に て
濃染す る I 型節線稚くty peIslo w twitch fibe rlが ほ と
ん ど認め ら れ ず工I型線経で占め られ て い る が ， 慢 性刺
激筋 に お い て は 工 型筋線維が大部分 を占め ， 長期の 慢
性刺激 に よ り H型節線維よ り 工型筋線維 へ の 転換 く以
下 tr a n sfo r m atio n と略1 が示 さ れ た ．
1V． 骨格筋 に よ る 右 心 室自由壁 再建の 血 行 動態 ． お
よ び移植骨格筋動態の 変化
人工 心 肺よ り離脱後 ， 骨格筋非駆動の状態で は移植
骨格筋自由壁 は収縮期 に 突出 を示 す い わ ゆ る奇異性運
動 を認 めた ． しか し右心房電位感知 に よ る移植骨格筋
の 2 こ 1 駆動時， 移植骨格筋自由壁 は収縮 し血行動態
ぐm mHgI
Co ntroI Totc1 bypq sS
く暮I くlり
Fig．20． C ha ngesinleftatrial pre s ur e，in m mHg，
with a nd witho ut skeletal m u s cle v e ntric ula r
a s sista n c e． The da shed lin esindic ate the




， pく0．05v e rs u sS M V Aoff了
H
，
pく0．01v er s u sS M V Aoff by 2
－ W ay A N O VA
fo1lo w ed by Du n n ett
，
s m ultiple c o mpa ris o n．
＋ ＋， pく0．01v e r su s c o ntr ol by 2
． w ay A N OV A
fo1lo w ed by Scheffe
，
s m ultiple com pa ris o n．
Valu e s a r e m e a n士S．D． くN ニ 14l．
の著明 な改善を認め た ， 血行動態 と ス トレ イ ンゲ
ー ジ
に よ る 移植骨格筋の 動き の 変化 を示 す く図261．
1 ． 大動脈圧 ， 及 び肺動脈圧は収縮期 ， 拡張期 とも
そ れ ぞれ 平均 101150m mHg， 29114m mHg よ り 1471
64m mHg ， 37121m mHg と有 意 な 上 昇 を示 し た く図
271．
2 ． 左 房圧 ， 及び 大動脈血流量 は そ れ ぞ れ 平均5．9
m mHg ， 0．891lmin よ り10．4m mHg， 1．31ノmin へ 有
意な 上昇 を示 し た く図28ト
C群 は慢性長期刺激 を行 っ てい な い 筋 を用 い た 急性
期実験 であっ た た め全例30分以 内 に その 補助効果は消
失 し た が ， 骨格 筋に よ る右心室自由壁再建 は十分可能
であり ， 骨格筋弁は電気刺激 に よ る収縮 に よ り ， 収縮
能 を持 つ パ ッ チ くdyn a mic patchlと して 十分 な右心補
助効果が認め られ た ．
Co ntr OI Totc1 by PO SS
くII くIII
Fig． 21． C ha nge sin pulm o n a ry a rte ry pr es sur e，
in m mHg， With a nd witho ut skeletal m u s cle
v e ntric ula r a ssista n c e． T he da shed lin es
indic ate the cha nge s of pulm onary a rterial
systolic pr e s su r eくup pe rJa nd dia stolic pr e ss ur e
くlo w e rlin e a ch c onditions．
．
， pく0．05v e rsu s
S M V Aoffi
＋．
， pく 0．01v a r su sS M V Aoff by
2－ W ay A N O V Afollow ed by Du n n ett
，
s m ultiple
c o mpa riso n． ＋ ＋ ， pく 0．01v e r su s c o ntrol by
2－ Way A N O V A follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple
co mpa ris o n． Valu e s a r e m e a n士S．D． くN ニ 14l．
骨格筋 を利用 した 右心補助循環 に 関す る 基礎的研究
考 察
骨格筋の 心臓血管外科領域 へ の 応用 の 試 み はか な り
古く ， 1933 年プ エ ル トリ コ の Jes u sらが 心臓外傷 に 対
し て骨格筋 を用 い た 修復 を行 っ た の が 最初 と言 わ れ
る
4l
． 1935年 に は Be ck が狭心症患者の 心 室壁表面に ，
虚血心 筋 へ の 間接的冠血行再建 を目的 と し て大胸筋 フ
ラ ッ プ を移植 し ， そ の 後彼 は20例 の 追試 を行 い 多数例
で 症状 の 改善 を認め た と 報告し た
5籾
． 同様 な 骨格筋 を
利用し た間接的冠血行再建 お よ び骨格筋 に よ る心 筋補
軋 置換の基礎的臨床的研究 は文献的 に か な り散見 さ
れる か 川 ． 電気刺激 に よ る骨格筋の収縮力 を利用 した
循環補助の最初の 試み は195 9年 Ka ntr o witz に よ り始
ま っ た
11I12I
． 横隔膜 を左心室 お よ び大動脈周囲 に 巻 き
付け横隔神経の 電気刺激 を行 い そ の補助効果 を報告 し
て い る ． 1964年に は Naka m u r aら131が 横隔膜 を利 用
くm mHgI
Co ntroI Totol bypcISS
くり くlり
Fig．22． C ha nge s l n C e ntr al veno u spr e ss u e， in
m mHg， with a nd witho ut skeletal m u scle
V e ntric ular a s sita n c e． T he da shed line s
indic ate the cha nge s of c e ntr al v e no u s
pr es su rein e a ch c o ndit o n s． ． ＋ ， pく0．01
Ve rS u SS M V Aoff by 2． w ay A N O V A follo w ed
by Du n n ett
，
s multiple c o mpa ris o n． ＋ ＋，
pく0．01 v e rsu s c o ntr ol by 2－ W ay A N O V A
follo w ed by Scheffe
，
s m ultiple c o mpa ris o n．
Value s a r e m e an士S．D． くN ニ 141．
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し た心 房腱 の 拡大と左心補助効果を報告 した ． 1966年
Te r m et ら
14Iは初 め て広背筋を応用 し心臓に 巻 き ， 心
室細勤の 状態で15か ら2 0 分の 循 環維持 に 成功 し て い
る ． 1973年 Ku s aba ら15，， V O nRecum ら181が 骨格筋 を
心 室壁 に縫着， ま た は 一 部置換 に て 心室腔拡大を試み
0 5 10 15 くm mHgI
Fig． 23． Relation betw e en c entr al v e n o u s
pre ssu re， in m mHg， a nd the r ate of a ssista nt
flo w， in mllmin， gener ated by skeletal m u s cle
V e ntricle s． S keletal m u scle ventricle s stim u－
1ated atfo u rpuls e sin e a chtr ain s and a fixed
rate of 90tr ain sノmin．
くmlIminIlO OgI
Pre － PCI Cing Po st
－
PCICing
Fig． 24． S keletal m u scle blo od flo w，in mllminJ
I
lOOg， befo r e a nd afte r long－ter m ele ctric al
Stim ulatio n． Valu e s a r e m e a n士S．D． くN ニ 10I．
．
， pく0．01 by Stude nt t－te St．
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て い る ． しか し横 隔膜 な どの 非薄 な 筋を 用 い た こ と ，
筋 の 電気刺激が単発刺激 で あ っ た こ と ， そ して早 期の
筋疲労 な どの た め 十分 な補助効果 が 得 られ ず そ れ らの
研究は 一 時中断し て い た ． し か し最近に な り 骨格筋の
疲労現象の 克服 と ， 電気 刺激方法の 研究 の 進歩 に よ
り ， 骨格筋の 心臓外科 へ の 応用 の 研 究が 再び 盛ん に 行
わ れ る よ う に な り つ つ あ る の が 現状 で あ る ．
現 在の 骨格筋の 心臓外科 へ の 応 用 の 方法は ， 1 つ に
は心 不 全 に 対 し収縮力 を持 っ た 骨格筋収縮 を利用 した
循環補助と ， そ して 2 つ の 目 は 心 室低形成 を伴う先天
性JL－疾患お よ び 左心 室膚 な ど心 内修復 を必 要と す る心
不 全 症例 に 対す る 循環補助 を含め た 心 室形成術 に ある
と思わ れ る ． 前者 に は 骨格筋 を直接心室 ， JL一房お よ び
大動脈 に o n－1ay patch と して 装 着 す る 方法 くr ein－
fo r c e m e nt m ethod と称 す る1 で 前述 の Ka ntr o witz
ら
11I12114ト 1 7－が 報告 した ． ま た最近 に な っ て 報告 され た骨
格筋駆動 に よ る Intr a－ a O rtic balo o npu mpingl捌 ．
Extra － a Ortic balo o npu mping
l 冊 1ま た 左 童心 尖部h下
行大動脈 バ イ パ ス を作成 し そ の 中間に 弁付 き骨格筋ポ
ン プ を挿入 す る 方法21，等 が 含 ま れ る くBio m e cha nic al
Sequ e ntial a ugm e ntatio n method と称 す る1． 後者
は
， 骨格筋 よ り 心室心 房 の 一 部 を 置換 ， 拡大 す るも の
で くS ubstitute m ethod と 称す るJ， 心 房13，． 右心 室流出
路22，器I
，
左心 室自由壁241へ の 応用 が 行わ れ て い る ．
今 回行 っ た我 々 の 研 究は ， B群 で は骨格筋 ポ ン プを
右 心 室 に 並 列 に 接 続 し B io m e cha nic al pa r allel
a ugm e ntatio n m ethod に て 肺循環 を行 っ た 点 で 従 来
に な い 試 み で あ っ た ． ま た C群 で は右 心 室自由壁 を骨
Fig．25． くuppe rlニ A T Pa s e stain with a cidくpH ニ 4．31preinc ubatio n of u n stim ulated
latis sim u sdo rsi m u s cle． Slo w－tWitch， ty peI fibe r stain s da rk． くbotto mlニ
A T Pa s e stain with a cidpr ein c ubatio n of latissim u sdo r si m u s cle stim ulated
lOOI
I
min fo r a ye a r． Note that the m u s cle has con v e rted c o mpletely to
Slo w－tWitch， ty peI fibe rs．
骨格筋 を利用 した右心 補助循環 に 関す る 基礎的研究
格筋弁 に て横隔膜面 に 至 る ま で 全置換 を行 っ た が ， こ
の よう な 基礎的研究 は現 在 の と こ ろ 見 られ て い な い ．
血行動態の 検討 で は骨格筋 ポ ン プ に よる 循環補助効
果は明 らか に 証明 さ れ た ■ 特 に 完全右心 バ イ パ ス 時 ．
BIB2群と も ポ ン プ駆動 を行 わ な い 場合大動脈圧 ． 大動
脈血 流量の 低下 ， 骨格筋 ポ ン プ拡張末期圧 ま た は中心
静脈圧の 上 昇を認 め ， 血圧 維持 は困難 と な っ たが ， ポ
ン プ駆動に て 循環動態 は著明 に 改善 した ． 骨格筋の 収
縮力で 右心 系の 循環 を維持 す る こ とが 証 明さ れ ， 右心
不全 に 対す る応用 の 可能性が 示 さ れ た ． 骨格筋 ポ ン プ
の 補助流量 と 流入 路 圧 の 関係 に は正 の 相関 が あ り ，
Bl群 で は上 下大静脈脱血 に よ る 各 々 の 循環補助 に 比




Fig． 26． Ele ctric al a nd m e cha nic al e v e nts of
m yo v e ntric ulopla sty during sinu s rhythm a nd
SynChr o n o u spa clng Of m yogr aft． Repr e s enta ，
tiv eillu strativ etr a cings ofthe ele ctr o c a rdio－
gr a mくEC Gl， a O rtic pre ss u r e仏 oPナ， Pulm o n a ry
artery pres s u r eくP A Pl， 1eft atrial pr e ss u r e
くL A Pl， C e ntral v e n o u spr e ss u r eくC V PJ， and
myogr aft str ain ga uge． He a vy v e rtic al line s
indic ate the o nset of R w a v ein E C G． T he
positiv e str ain ga uge dene ctio n sく1a rge
ホ
1 are
n oted in c o ntr ast to witho ut pa cing くs m al181，
and a ugm e ntatio n of the pulm o n a ry a rtery
pr es su reく1a rgeホIdu ring syn chr o n o u s myogr aft
pa Clng■ ＋ ， Strain ga uge is sho rtening． －，
Str ain ga ugeis str etching．
11 5
ポ ン プ の 流入 圧 の 上 昇 に よ り骨格筋 ポ ン プ拍出量 が増
力ロし Fr a nk－Sta rling の 法則25，26，が成 り立 つ も の と 考え
られ た ． よ り実 際的 な右心補助 ポ ン プ を目的と し た
B2群で も 同様 な右心補助効 果 が認 めら れ た が ， 特 に 前
負荷で あ る 中心 静脈圧 の 上 昇に 従 い 骨格筋ポ ン プ補助
流量の 増加率が Bl群 に 比 べ 高い 傾 向が 認 め られ た ．
しか し右心 房 の atrial kick 作用27，に よ る も の か ， ある
い は脱 血 管形 状 の 適 い に よ る ポ ン プ流入路抵抗の 差 に
よ る もの か は不 明 で あ っ た ．
C群の 右室自由壁再建 で はJLヰ自同期 2 ニ 1 にて 骨格
筋刺激 を行 っ た が 十分 な右心 補助効果 が 認め ら れ た ．
正 常心 の 右心 室の 血液駆出の メ カ ニ ズム 卿 は ， り 右
心 室自由壁長軸方向の 短縮， 21 左 室収縮 に と も な う
心 室中隔の 肥厚と右心室自由壁 の 心 室中隔 へ の 接近 で
あ ると さ れ る ． Sta rr29，を始め と し右室自由壁の 右心 機
能 へ 及ぼ す 影響は少 な い と す る報告 は多 い 30131，が
， 容
量 負荷 に て顕性化す る右心不全32，， お よ び収縮期 に 自
由壁 の 突出 を示 す右室異形成くU hl，s dis e aseI
33，症例で
は高度の 右心 不 全 が認め ら れ る こ と か ら右心 室自由壁
の 役割は か な り 大き い も の と 思わ れ る ． 今 回の 実験結
果 で は
， 右室機能の 向上 と共 に 骨格筋の 駆動 に よ る自
由壁長軸方向の 収縮が strain－gu age に よ っ て 明 瞭 に
観察さ れ右心 室自由壁再建の 効果が 示 さ れ た ．
さ て骨格筋 を心臓の 補助循環 と して 用 い る 場合の 問
題点は 2 つ あ る ． 第 1 点は ， 骨格筋は心 筋と 収縮様式
が異な り 1発 の 電気刺激 に よ り 得 られ る 収縮時間 は
50m se cとき わ めて 短 く
34I
．
ま た細 胞間 の 興 奮伝播構
造 を持 たず 1 カ 所の 刺激 で全 体の 筋線推 を収縮 さ せ る
た め に は
， 刺激様式と刺激部位の エ夫が 必 要で あ る こ
と ． そ して 第 2点は筋疲労の 克服の 問題 で あ る ．
刺激様式に つ い て こ 骨格筋の 特性 と し て連続 した 電
気刺激 つ ま り 高頻度刺激tbu rststim ulationlに よ り 加
重 現 象が起 こ り
，
筋 は持続的に 収縮 す る ． De w a r24，351
ら
， はパ ル ス 幅 ， パ ル ス 間隔 を様 々 に 変化さ せ 骨格筋
の po u ch 内圧 を観察 し
，
1サ イ ク ル 320m s ecで パ ル
ス 幅 40m se cの 4連発 刺激 がも っ と も効率的 で か つ ．L一
筋収縮 に 類似 し て い ると 結論 した ． Acke r ら 那 n は 広
背筋に て po u ch を作成し電 気刺激様式 を変化 さ せ そ
の 内圧 変化 を観察 し ， 4 5Hz で 200m mHg の pouch
内圧 を記録 し て い る ． 今回 我々 は A群 に お い て パ ル ス
幅 50m se c 間隔で 連続刺激の 比 較 を行 っ たが ， 彼 ら同
様に 3連発刺激 に 比 べ 4 連発刺激 で 有意な内圧 上 昇が
見られ た ． M モ ー ド断層 エ コ ー 検査 を用 い た 骨 格筋 ポ
ン プ の 1 サ イ ク ル 当た り 収縮時間の 検討 で は ， 心 筋と
同様 な 250m s e cの 収縮時間 を得 る こ と が で き た ． 骨
格筋 に よ る心 室形成術 を行っ た場合 ， 心 電図 R波感知
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に て高頻度刺激が可能な しか も 埋 め込 み 型 ペ ー ス メ ー
カ ー の 開発が 必要 と な る ． Gra ndje a n3
8， ら は心 筋 よ り
電位 を感知 し ， 骨 格筋 の 高頻度刺激 を行 う Ca rdio －
myo stim ulato r と して骨格筋刺激用埋 め込 み型 ペ ー
ス メ ー カ ー を試作 して い る ． 骨格筋 の 刺激部位 に つ い
て は
， 支配神経 を 双極刺激 す る方法
3 醐
と ， 筋肉の 直接
双極刺激
餌I用法 の 両者 が報告 され て い る ． 我 々 は 双 極
刺激 と し胸背神経 の 神経筋移行部 と筋遠位側聞 で 行う
こ とで 筋線推全体 に わ た っ て の 十分な 収縮 を得る こ と
に 成功 し た ． 神経刺激 で は筋線推全体 に わ た る 収縮が
可能と な る利点が あ るが ， 反面高頻度刺激 に よ る神経
筋接合部で の 反応性低下
仰 が ある ． また 筋の 双極刺激
で は均 一 な収縮 を得る こ とが 難 しく ， ま た も慢性期の
急速 な開催上昇 が指摘さ れ て お り 嘲 ， 我々 の 行 っ た 刺
激方法が も っ と も確実で あ ると 思わ れ た ．
筋疲労の 問題 に つ い て こ 骨格筋 は疲労抵抗性 で収縮
の 遅 い I 型 筋 線堆 くty peIslo w－tWitch m u s cle




fa st－tWitch m u scle fibe rslが 混在 し て い る ． 嫌気性代
謝 を中心 と しミ ト コ ン ド リア 含有量の 少 ない 工I 型筋線
推は高頻度刺激 に て 容易 に 筋疲労が出現 す る
叫
． しか
し近年骨格筋 を 4－8 週 以 上の 長期 に わ た り電気刺激
を加 え る こ と で ， 筋線推内の ミ ト コ ン ド リ ア が増加し
H型筋線推 か ら I型筋線推 へ の 転換 が起 こ る こ とが組
織生化学的に 報告さ れ 叫 均
一 仰 て き た ． 今 回 我々 も 同様
に 長期電気刺激 に よ る 骨格筋の ト レ ー ニ ン グを行 っ た
が
， 組織 学的検討 で は 諸家 の 報告 と 同様 ， m yOSin
A T Pa seの 酸 性染色 に て 濃染 す る type I の Slow ．
twitch m u scle
48Iが 増加 し ， II型 fir st－tWitch m u s cle
か ら疲労抵抗性 の I 型 slo w．twitch m u s cle へ の 転換
が証明 さ れ た ， ま た 筋の 組織血流の 増加 を認め ， 微小
循環動態的 に も慢性長期電気刺激 に よ る 骨格筋の ト
レ ー ニ ン グ効果が 証明 さ れた ．
臨床 に お い て は1985年 ， Ca rpentie rら
仰 が 両心室に
わた る 巨大 な線経歴 切除後 の 欠損部 に ， 骨格筋 に て







Fig． 27． C hange sin a o rtic pr es s u r e a nd pulm o n a ry artery pre s s u re， in m mHg，
with and without m yogr aft stim ulatio n． AoP， a Ortic pr es su r eニ P A P， pulm o
n a ry
a rtery pr e ss u r ei
．
， pく0．01 by Stude nt t
－te St． Value s a re m e a n士S．D． くn ニ 91．
骨格筋 を利用 した右心 補助循環 に 関 する 基礎的研究
Ca rpentie rグ ル
ー プ52，が 心筋梗塞後 の 重 症左心不全 に
対して左 広背筋 に て心 臓全体 を巻き くw r ap pingl 電気
刺激に て左室駆出率が 上 昇 した と報告 し， 臨床応用 が
開始さ れ た ． 1988年10月現在30例 の 臨床例が報告さ れ
て い る
53，
■ 骨格筋 を用 い た補助循環は慢性重症心不全
な ど心機能の改善が得 られ ず心 移植 の 適応 と考 えら れ
る疾患別卜巧 7切 一 部に 将 来臨床応用 が 可 能 と思わ れ
， 心
移植と相互 補完的な新 た な 治療概念 と し て確立さ れ る
もの と思 わ れ る ，
結 論
雑種成犬40頭 を使用 し ， 電気刺激 を加 えた 骨格筋 の
収縮力を利用 し た 右心 補助循環 の実験的検討 を お こ
な っ た ．
1 ． 骨格筋 ポ ン プの 駆動に は 高頻度電気刺激が必要
であり ， ポ ン プ収縮能 は時間的空間的 に 加重 され た ．
2 ． 慢性電気刺激を行 っ た骨格筋 ポ ン プ に よ る右心
室補助循環 に 成功 した ． 特 に完全右心 バ イ パ ス 吼 骨





格筋 ポ ン プ駆動 に よ り 2時間以 上 に わ た る循環推持が
可能 で あ っ た ．
3 ． 骨格 筋の 6 － 12 ケ月 の 慢性電気刺激 に よ り ， 筋
線 維 は II 型 fa st．twitch m u s cle か ら I 型 sl。W ．
twitch m u scle へ と転換 し， 疲労抵抗性 を獲得 す る こ
とが組織学的に 証明さ れ た ， また組織血 流量も増加 し
微小循環段階で の 転換も認 め られ た ．
4 ． 有茎広背筋 に よ る右室自由壁再建は ， そ の 駆動
に よ り右心 機能 の 改善を認 め ， 本来 の 右室自由壁 の働
き を果た しう る と考え られ た ．
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A bstr a ct
W e studied the fe asibility of a sistlng the right ventric ular fu nc tion with lo ng －term
elec trically stim ulated skeletal m us cle graft in forty dogs． In six dogs， latissim us dorsi
myograft w as w rap ped aro und a late x po uch equiped with inflow and outflo w v alv ed
CO nduitsくskeletal m us cle v e ntriclesニ S M Vsl and ele ctrically stim ulated， Varying the pulse
n umbe r a nd fr equ e n cy． A tr ain of fo u rpuls es w a sfo u nd to be m o r e eLf ctiv ethan 2 0 r 3
Pulses and w as able toge n e rate maxim u mflo w sin m o ck circ ulatio n－ In tw e nty fiv edogs，
the latissim usdorsi m uscles were electric ally stim ulated． Six orl O m onths later， right
thora c o t om y w a s perEor med and the n the S M Vs w e r econ ne ct ed to the pulm onary
Circ ulation ． T heseS M Vs w ere stim ulated at afr equ e ncy of 20 Hz for 20 0ms e c a ta fix ed
rate of 9 0ノmin， and the he m odyn a mic changes with o r witho ut skletal m u scle ventricle
as sista n c eくS M V AI w e r e m e a s u r ed ． A llanim als sho w ed cir c ulation failu r e afte r right
Ventric ularby pa sswitho utS M V A． H o w e v er， the S M V Asignific a ntlyくpく0．0 1 incr ea s ed
ao rtic blo od flo w， left atrial pr e ss u r e， pulm onary a rte ry pr esu re and ao rtic pr es s u re． T he r e
W a S alinear c orrelation between pouch end diastolic pr e sure a nd the ra teof assistflo w of
S M Vs． Ea ch of these a nim als e xhibited stable he m odyn a mic fu n ctio n． In nin e dogs， the
right v en tric ular fre e w a11 w asr e s e cted and reconstru c ted with a full－thickness myograft
du ring cardiopulm onary bypass． Syn chron ous stim ulation produ ced vigoronus co ntr a ction
Of the right v e ntricular myoventriculoplasty du ring cardiac systole． Myorafts that w ere
S tim ulated electrically for s everal m onths sho w ed an incv e a se in tissueblo od flo w
く皿 e a nニ 6 3 ％1－ H istologic al studie s sho w ed that the c o nditio n ed m u s cle s had a highe r
pe r c e ntage of slo w
－tWitch fibe rs ， T hes e r e s ults s ug gested that lo ng rter m el ctric．al
C O ndit o ning of the skeletal m u s cle v e ntricle res ults in fatigu e r e sista nt cha r a cteristic s a nd
C O ulds ubstitute fo rthe w o rklo ad of the right v e ntricle． A Is o it might be po s sible to u s e
Skeletal m us cle in hu m a n sto pr o vide s up po rtin he a rtdis e a s e．
